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Keperawatan sebagai bagian intergral dari pelayanan kesehatan, ikut menentukan menentukan mutu dari 
pelayanan kesehatan. Tenaga keperawatan secara keseluruhan jumlahnya mendominasi tenaga kesehatan 
yang ada, dimana keperawatan memberikan konstribusi yang unik terhadap bentuk pelayanan kesehatan 
sebagai satu kesatuan yang relatif, berkelanjutan, koordinatif, dan advokatif. Keperawatan sebagai suatu 
profesi menekankan kepada bentuk pelayanan profesional yang sesuai dengan standar dengan 
memperhatikan kaidah etik dan moral sehingga pelayanan yang diberikan dapat diterima oleh masyarakat 
dengan baik dan dapat meningkatkan derajat kesehatan masyarakat secara optimal.  
 
Salah satu pendekatan yang dapat membantu praktisi keperawatan untuk memberikan kualitas pelayanan 
profesional yang terbaik dalam memenuhi kebutuhan pasien dan keluarganya adalah dengan aplikasi 
Evidence Based Nursing Practice (praktik keperawatan berbasis pembuktian ilmiah). Hal tersebut 
bermanfaat dalam meningkatkan kualitas intervensi keperawatan dari yang berbasis tradisi atau kebiasaan 
atau rutinitas menjadi intervensi berbasis fakta dan hasil riset. Hal ini juga dapat menjadi tonggak 
profesionalitas keperawatan, yang dimana tindakan keperawatan yang diberikan berdasarkan penemuan 
terkini dari perkembangan ilmu pengetahuan.  
 
Saat ini, keperawatan di Indonesia masih terus meningkatkan kuantitas dan kualitas aplikasi Evidence 
Based Nursing Practice dalam pemberian layanan asuhan keperawatan, salah satunya dalam setting 
kegawatdaruratan dan bencana. Asuhan keperawatan dalam setting kegawatdaruratan dan bencana dengan 
berbasis pada keperawatan holistik menjadi salah satu isu yang penting untuk dikembangkan. Untuk 
mendukung hal ini, kami berencana akan menyelengarakan seminar ilmiah nasional keperawatan yang 
ketiga untuk membahas hal tersebut. Pada seminar ilmiah kali ini, kami mengangkat tema “Holistic 
Nursing in Emergency and Disaster : Issue and Future”, yang membahas tentang konsep dan aplikasi 
keperawatan holistik serta bentuk keperawatan forensik dalam setting kegawatdaruratan dan bencana, 
terkait isu-isu yang muncul dan perkembangannya di masa depan. Hal ini diharapkan akan dapat 
meningkatkan standar kualitas pelayanan keperawatan di Indonesia. 
Wassalamu’alaikum Wr.Wb 
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Retardasi mental merupakan keadaan seseorang dengan inteligensi kurang sejak masa 
perkembangan sehingga daya guna sosial dan pekerjaannya menjadi terganggu. Peran 
orang tua sangat penting agar anak yang mengalami retardasi mental menjadi lebih 
mandiri. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubungan pola asuh orang tua 
dengan tingkat kemandirian pada anak retardasi mental sedang kelas 1-6 di Sekolah 
Luar Biasa (SLB) Yayasan Pembinaan Anak Cacat (YPAC) Semarang. Metode 
penelitian yang digunakan adalah kuantitatif. dengan pendekatan cross 
sectional.Penelitian ini bersifat korelasional non eksperimen. Sebanyak 61 responden 
diperoleh dengan cara total sampling. Hasil penelitian menunjukan bahwa mayoritas 
orang tua yang menerapkan pola asuh otoritatif (80,3%) memiliki anak dengan tingkat 
kemandirian dalam kategori mandiri ( 52,5%). Hasil uji statistik mengunakan  Chi 
Square didapatkan nilai p value sebesar 0.026, yang artinya p value < 0.05 sehingga ada 
hubungan antara pola asuh orang tua dengan tingkat kemandirian pada anak retardasi 
mental sedang. Diharapkan peran perawat terutama bidang keperawatan keluarga 
mampu memberikan pendidikan kesehatan atau penyuluhan terkait pola asuh orang tua 
yang tepat yang mampu memberikan dampak positif bagi kemandirian anak terutama 
anak retardasi mental sedang. 





 Penyandang retardasi mental dapat ditemui di negara maju maupun negara 
berkembang. Angka kejadian retardasi mental diperkirakan 1% dari populasi dunia . 
Retardasi mental sedikit lebih banyak dialami anak laki-laki daripada anak perempuan ( 
Tasse, Havercamp, & Thomson, 2006; Soedjatmiko, Kadim, Madiyono, & Said, 2004; 
Suriyani, Wihastuti, & Lestari, 2011). Angka kejadian retardasi mental di Indonesia 
diperkirakan sekitar 1-3 % dari jumlah penduduk. Penyandang retardasi mental ringan 
sekitar 80%, retardasi sedang sekitar 12% dan retardasi mental berat sekitar 8% (Smart, 
2010). Di Jawa Tengah penyandang retardasi mental sekitar 8.066 anak pada tahun 
2008-2010 (Dinas Sosial Provinsi Jawa Tengah, 2010). Sedangkan di Semarang jumlah 
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anak penyandang retardasi mental sekitar 636 anak pada tahun 2012 (TKPK Provinsi 
Jawa Tengah, 2013). 
Masalah retardasi mental erat kaitannya dengan keluarga atau orang tua, karena 
keluarga adalah tempat tumbuh kembangnya seseorang yang akan mempengaruhi 
keberhasilan kualitas dari seseorang tersebut. Peran orang tua sangat penting agar anak 
yang mengalami retardasi mental menjadi lebih mandiri (Muttaqin, 2008). 
Menumbuhkan kemandirian seorang anak sejak dini diharapkan mampu membiasakan 
anak dapat mengurus segala hal kebutuhannya. Kemandirian anak sangat penting karena 
itu merupakan salah satu life skill yang perlu dimiliki seorang anak. Kemandirian anak 
merupakan tanggung jawab orang tua karena dampak dari pola asuh yang mereka 
lakukan. (Tim Pustaka Familia, 2006). Orang tua memainkan peranan penting dalam 
keberhasilan rehabilitasi anak-anak mereka (Siebes dkk., 2007). 
 Studi pendahuluan yang telah dilakukan peneliti pada tangal 21 Februari 2014 di 
SLB Yayasan Pembinaan Anak Cacat (YPAC) Semarang terdapat 61 anak yang 
menyandang retardasi mental sedang yang duduk di kelas 1-6 Sekolah Dasar.  Hasil 
wawancara yang telah dilakukan kepada  10 orang tua murid  pada tanggal 8 dan 10 
Maret 2014, 7 dari 10 orang tua mengatakan bahwa sebagian besar aktifitas anaknya 
seperti mandi, memakai baju, sikat gigi, toileting, dan bepergian membutuhkan bantuan. 
3 orang tua lainnya mengatakan sebagian besar aktifitas anaknya dilakukan sendiri 
tanpa bantuan orang tua. Tujuh dari 10 orang tua murid mengatakan bahwa dalam 
mendidik anaknya lebih cenderung memberikan motivasi dan orang tua tidak 
memberikan aturan yang kaku, dua orang tua murid mengatakan bahwa aktifitas 





 Penelitian ini merupakan penelitian kuantitatif, korelasional non eksperimen 
dengan pendekatan cross sectional. Populasi dalam penelitian ini adalah orang tua 
murid dari anak retardasi mental sedang kelas 1-6 di SLB Yayasan Pembinaan Anak 
Cacat (YPAC) Semarang.
 
Teknik sampling yang digunakan dalam penelitian ini adalah 
total sampling. Sampel pada penelitian ini berjumlah 61 orang. Penelitian ini dilakukan 
di SLB Yayasan Pembinaan Anak Cacat (YPAC) Semarang pada bulan Agustus 2014. 
Penelitian ini menggunakan 2 kuesioner yang terdiri dari kuesioner pola asuh orang tua 
29 item dan kuesioner tingkat kemandirian anak retardasi mental 31 item yang 
dimodifikasi dari kuesioner kemampuan perawatan diri anak tunagrahita ( Ramawati, 
2011). Hasil construct validity kepada 30 responden didapatkan  r hitung 0,413-0,885. 
Hasil uji reliablitas didapatkan  nilai alpha cronbach sebesar 0,952. Analisis data 
menggunakan analisis univariat dan bivariat. Analisis univariat menjelaskan 
karakteristik responden, pola asuh orang tua, tingkat kemandirian pada anak retardasi 
mental sedang. Analisi bivariat menjelaskan hubungan pola asuh orang tua dengan 





a. Karakteristik Demografi Responden 
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Tabel 1. Distribusi Frekuensi Berdasarkan Karakteristik Demografi Responden di 
SLB YPAC Semarang, Bulan Agustus Tahun 2014 (n=61) 
Karakteristik Responden Frekuensi (f) Persentase (%) 


































































Total 61 100 
 
Tabel 1. menunjukan bahwa mayoritas usia orang tua adalah 40-65 tahun (50,8%). 
Berdasarkan usia anak, anak yang berusia <12 tahun (80,3%) lebih banyak dari 
pada berusai >12 tahun (19,7%). Berdasarkan jenis kelamin, mayoritas anak yang 
mengalami retardasi mental sedang adalah perempuan (36%). Sedangkan dilihat 
dari pendidikan orang tua mayoritas pendidikan orang tua adalah SMU (57,45%). 
Dilihat dari karakteristik responden bahwa lebih dari setengah jumlah responden 
berkerja sebagai ibu rumah tangga (52,5%) 
 
b. Pola asuh Arang Tua 
Tabel 2. 
Distribusi Frekuensi Pola Asuh Orang Murid Anak Retardasi Mental Sedang Kelas 
1-6 Di SLB YPAC Semarang, Bulan Agustus Tahun 2014 (n=61) 
Pola asuh Frekuensi Persentase 
Pola asuh otoritatif 
Pola asuh otoriter 
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Total 61 100% 
 
Tabel 2 menunjukan bahwa mayoritas pola asuh yang diterapkan orang tua adalah 
pola asuh otoritatif (80,3%). 
 
c. Tingkat Memandirian pada Anak Retardasi Mental Sedang 
Tabel 3. 
Distribusi Frekuensi Tingkat Kemandirian Pada Anak Retardasi Mental Sedang 
Kelas 1-6 Di SLB YPAC Semarang, Bulan Agustus Tahun 2014 (n=61) 







Total 61 100% 
 
 Tabel 3 menunjukan bahwa 52,5% anak retardasi mental sedang tingkat 
kemandirian dalam kategori mandiri, dan 47,5% tingkat kemandirian anak retardasi 
mental sedang dalam kategori kurang mandiri. 
 
d. Hubungan Pola Asuh Orang Tua dengan Tingkat Kemandirian pada Anak 
Retardasi Mental Sedang Kelas 1-6 di SLB Yayasan Pembinaan Anak Cacat 
(YPAC) Semarang 
Tabel 4. 
Hubungan Antara Pola Asuh Orang Tua Dengan Tingkat Kemandirian Pada Anak 
Retardasi Mental Sedang Kelas 1-6 Di SLB YPAC Semarang, Bulan Agustus 
Tahun 2014 (n=61) 
 
Tabel  4 menunjukan bahwa hasil perhitungan statistik degan uji chi square 
didapatkan hasil p value sebesar 0,026 yang artinya ada hubungan antara pola asuh 




Karakteristik Demografi Repsonden 
 Karakteristik orang tua  menunjukan bahwa usia orang tua yang paling dominan 
yaitu usia 40-65 tahun (50,8%), dimana usia tersebut masuk dalam tahap usia dewasa 
tengah (Potter & Anne, 2005). Usia dewasa tengah cenderung mampu berfikir kritis 
mana yang baik dan mana buruk , sehingga orang tua tahu bagaimana mendidik 
Variabel 
Tingkat kemandirian 






Permisif 8 (13,1) 1 (1,6%) 9 (14,8%)  
Otoriter 1 (1,6%) 2 (3,3%) 3 (4,9%) 0,026 
Otoritatif 20 (32,8%) 29 (47,5%) 49 (80,3) 
Total  29 (47,5%) 32 (52,5%) 61 (100%)  
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anaknya sesuai dengan yang diharapkan orang tua. hasil penelitian Tueguh, Rampa, & 
Ransun (2012) menunjukan bahwa keluarga mempunyai peranan yang baik dalam 
memandirikan anak dan cenderung mayoritas di usia dewasa tengah (usia 41-45 tahun) 
(Tueguh, Rampa, & Ransun, 2012).
 
Mayoritas pendidikan orang tua adalah SMU(57,4%). Pendidikan dan 
pengalaman orang tua juga mempengaruhi kesiapan orang tua dalam merawat anaknya. 
Orang tua yang mempunyai latar belakang pendidikan yang baik cenderung mempunyai 
peranan yang baik dalam pengasuhan anak karena dengan keterlibatan aktif dalam 
upaya mendidikan anaknya (Wong, Eaton, Wilson, Winkelstein, Schwartz, 2009).
 
Mayoritas perkerjaan orang tua adalah ibu rumah tangga (52,5%). Ibu rumah 
tangga memiliki waktu yang lebih banyak untuk melakukan pengasuhan dan perawatan 
anak dibandingkan dengan ibu bekerja. Ibu rumah tangga terhindar dari stress akibat 
pekerjaan, sehingga menjadikan mereka lebih sabar dan pengertian dalam merawat 
anaknya. Stress pekerjaan yang dialami salah satu atau kedua orang tua dapat 
mengganggu kemampuan mereka untuk menunjukan kesabaran dan pengertian atau 
dalam menghadapi perilaku anak mereka (Wijayaningrum, 2013). 
Dilihat dari karakteristik anak bahwa usia anak yang paling banyak yaitu kurang 
dari 12 tahun yaitu usia sekolah dibanding usia yang lebih dari 12 tahun. Memasuki usia 
6-12 tahun anak sudah dapat melakukan keterampilan dan sifat yang telah didapatnya, 
anak mampu berfikir lebih logis, mereka sudah mampu melihat dari sudut pandang 
orang lain sehingga dapat menempatkan diri sesuai peraturan yang telat dibuat (Wong, 
Eaton, Wilson, Winkelstein, Schwartz, 2009) . 
Sedangkan dilihat dari jenis kelamin anak, lebih banyak perempuan daripada 
anak laki-laki. Jenis kelamin mempengaruhi kemandirian seorang anak dilihat dari 
kematangan emosional seseorang (Lumbantobing, 1997). 
 
Pola Asuh Orang Tua 
 Berdasarkan penelitian yang telah dilakukan didapatkan hasil bahwa 80,3 % 
responden menerapkan pola asuh otoritatif, 14,8 % responden pola asuh permisif, dan 
4,9 %  pola asuh otoriter. Tipe pengasuhan yang paling berhasil yaitu pola asuh 
otoritatif. orang tua lebih menggabungkan antara pola asuh otoriter dan permisif, karena 
orang tua tidak memberikan aturan yang mutlak kepada anak yang harus dipenuhi tetapi 
tetap memperhatikan kontrol yang kuat kepada anaknya. orang tua lebih mengarahan 
anaknya, mendengarkan alasan dan pikiran anak. Standar realistis orang tua dan harapan 
yang masuk akal akan membuat anak mempunyai harga diri yang lebih tinggi, dan 
sangat interaktif dengan orang lain (Wong, Eaton, Wilson, Winkelstein, Schwartz, 
2009). Pola asuh permisif yaitu gaya pengasuhan dimana orang tua sangat terlibat 
dengan anak, namun sedikit sekali menuntut atau mengendalikan anak. Orang tua 
dengan pola asuh permisif lebih memanjakan anaknya serta cenderung menuruti 
kemauan anak. Pola asuh otoriter yaitu gaya pengasuhan yang membatasi dan 
menghukum, dimana orang tua mendesak atau memaksa anak untuk menuruti aturan 
orang tua (Santrock, 2002).Penerapan pola asuh ini akan berdampak pada anak mereka 
yang cenderung menjadi sensitif, pemalu,menyadari diri sendiri, cepat lelah, tunduk, 
sopan, jujur dan dapat diandalkan tetapi mudah dikontrol (Wong, Eaton, Wilson, 
Winkelstein, Schwartz, 2009). 
 
Tingkat Kemandirian pada Anak Retardasi Mental Sedang 
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Hasil penelitian yang telah dilakukan menunjukan bahwa anak retardasi mental 
sedang kelas 1-6 di SLB Yayasan Pembinaan Anak Cacat (YPAC) semarang dalam 
kategori mandiri yaitu 52,5% dan  kurang mandiri sebanyak 47,5%. Anak mampu 
mencapai kemandirian ketika anak mampu menjalankan atau melakukan aktifitas hidup 
terlepas dari pengaruh atau kontrol orang tua. Tingkat kemandirian pada anak retardasi 
mental ini dapat diukur diantaranya dilihat dari aspek lapangkemampuan seperti 
kemampuan kebersihan badan, makan dan minum, berpakaian, adaptasi lingkungan, 
komunikasi, serta keterampilan sederhana (Hayati, 2003; Dalton, Abdallah, Cestari, & 
Fawcett, 2010). Penelitian ini menunjukan bahwa anak retardasi mental mayoritas 
dalam kategori mandiri yang artinya bahwa setiap aktifitas atau aspek lapang 
kemampuan lebih banyak dilakukan sendiri tanpa bantuan orang tua mereka. Banyak 
faktor yang mempengaruhi kemandirian anak, antara lain  karakteristik anak, serta 
karakteristik orang tua (Thoha, 1997; Nursalam, 2008). 
 
Hubungan Pola Asuh Orang Tua dengan Tingkat Kemandirian pada Anak 
Retardasi Mental Sedang  
Berdasarkan hasil uji statistik dengan mengunakan uji Chi Square didapatkan 
hasil nilai Pearson Chi Square 0,026, maka p value < 0,05, hal ini berarti ada hubungan 
yang signifikan antara pola asuh orang tua dengan tingkat kemandirian pada anak 
retardasi mental sedang. Salah satu faktor yang mempengaruhi kemandirian anak 
retardasi mental sedang yaitu pola asuh orang tua. Orang tua sebagai role model bagi 
anak dalam mengasuh atau mendidik anak sangat mempengaruhi keberhasilan dalam 
memandirikan seorang anak. 
 Pengasuhan dengan gaya otoritatif memberikan dampak yang lebih baik 
terhadap kemandirian anak dari pada pengasuhan lainya. Penelitian ini juga didukung 
oleh penelitian Rahmawati bahwa sebagian besar anak tuna grahita yang menunjukan 
kemapuan perawatan diri yang baik mempunyai orang tua yang menerapkan pola asuh 
demokratis atau otoritatif (Ramawati, 2011). Pola asuh otoritatif lebih cenderung 
mengorientasikan pada kemandirian anak dan tanggung jawab anak. Orang tua tidak 
membuat batasan yang kaku dan memaksa, tetapi tetap mempertahankan kontrol yang 
kuat (Wong, Eaton, Wilson, Winkelstein, Schwartz, 2009). Hal ini dibuktikan dengan  
penelitian dari Julianto yang menunjukan bahwa orang tua lebih juga lebih banyak 
menggunakan tipe pengasuhan otoritatif, dimana anak dengan pola asuh otoritatif lebih 
cenderung kemandiriannya baik(Julianto, 2007). Sedangkan gaya pengasuhan permisif 
yang lebih memanjakan anak serta menuruti semua kemauan anak. Kebaikan orang tua 
ternyata malah berdampak buruk terhadap anaknya yaitu lebih menuruti atau kurang 
mendisiplinkan  anak sehingga anak menjadi ketergantungan dan kurang inisiatif, serta 
ketergantungan dalam aktifitas sehari-hari karena semua aktifitas hampir dibantu 
(Wong, Eaton, Wilson, Winkelstein, Schwartz, 2009). 
 Orang tua tentunya harus selektif dalam menerapkan pola asuh yang sesuai 
dengan anak yang mampu meningkatkan kemandirian anak tersebut, dalam penelitian 
ini menunjukan bahwa orang tua yang menerapkan pola asuh otoritatif cenderung 
tingkat kemandirian anaknya dalam kategori mandiri. Orang tua menerapkan gaya ini 
lebih mengedepankan saling memberi dan saling menghargai setiap pendapat dari kedua 
belah pihak. Dimana orang tua tidak menuntut anak harus bisa melakukan apa yang 
diperintahkan oleh orang tua, Karena orang tua tahu akan kemampuan anaknya. Orang 
tua hanya menasehati dan memberikan semangat. Penelitian yang telah dilakukan 
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menunjukan bahwa ada hubungan antara pola asuh orang tua dengan tingkat 
kemandirian anak retardasi mental sedang. Karena orang tua atau keluarga mempuanyai 
peranan penting dalam mendidik dan mengasuh anak agar lebih madiri, sebagaimana 
penelitian yang dilakukan oleh Tueguh dkk bahwa Hasil menunjukan bahwa keluarga 
mempunyai peran pengasuhan yang baik dalam memandirikan anak retardasi mental 




Hasil penelitian ini menunjukan ada hubungan antara pola asuh orang tua 
dengan tingkat kemandirian pada anak retardasi mental sedang. Pola asuh otoritatif yang 
diterapkan orang tua cenderung memiliki anak dengan kemandirian dalam kategori 
mandiri lebih banyak dari pada orang tua yang menerapkan pola asuh permisif dan 
otoriter. 
 Hasil penelitian ini diharapkan memberikan tambahan ilmu pengetahuan 
terutama bagi institusi keperawatan dan bagi orang tua tentang pola asuh yang 




Peneliti mengucapkan terimaksih kepada orang tua murid kelas 1-6 di SLB 
YPAC Semarang yang bersedia menjadi responden dalam penelitian ini. Terikasih 
kepada dosen pembimbing, teman-teman dan keluarga yang membantu tercapainya 
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